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РОБОЧА НАВЧАЛЬНА ПРОГРАМА 

 

тематичного циклу "Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 

Вид заняття Навчальні години Всього 

Лекції 10 

90 навчальних годин (з них 10 

позааудиторна робота) 

Семінари 18 

Практичні заняття 40 

Тестовий контроль 2 

Іспит 2 

Додаткові програми 8 

Позааудиторна робота 10 



ПОЯСНЮВАЛЬНА ЗАПИСКА 

Проведення даного циклу зумовлене тим, що поєднані гіперпроліферативні 

процеси в статевих органах характеризуються широким спектром клінічних проявів 

дисгормональних порушень, несвоєчасна діагностика та лікування яких призводять до 

того, що наслідками первинних функціональних зрушень у репродуктивній системі 

стають стійкі органічні зміни. Правильність та своєчасність надання гінекологічної 

допомоги є основним напрямком запобігання розвитку "гіперпластичного синдрому" 

та ускладнень пов’язаних з ними. 

 Зміст програми в повному об’ємі охоплює теоретичні знання, вміння  і практичні 

навички, необхідні лікарю акушеру-гінекологу відповідно до його кваліфікаційної 

категорії. 

 Програма реалізується за допомогою лекцій, семінарів, практичних занять, 

додаткових дисциплін та позааудиторної роботи. 

 Програма циклу тематичного удосконалення створена на основі найновіших 

наукових досягнень та практичних рекомендацій. При вивчені кожної теми широко 

використовуються відповідні нормативні документи. Тематика лекцій, семінарських, 

практичних занять охоплює основні напрямки профілактики , діагностики та лікування 

поєднаної патології матки: міоми матки, аденоміозу, гіперплазії ендометрію та 

аномальних маткових кровотеч, які є грізними ускладненнями. 

Для виявлення рівня знань лікарів-слухачів програмою передбачено тестовий 

контроль, який проводиться на початку циклу. 

Заключний контроль проводиться у формі іспиту. 



ТЕМАТИЧНИЙ ПЛАН ЛЕКЦІЙ 

для лікарів-слухачів тематичного циклу 

"Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 

№ Назва теми 
К-сть 

год. 
Лектор 

1. 
Аномальні маткові кровотечі в різні вікові 

періоди жінки 
2 доц. Гроховська М.В. 

2. 
Гіперпластичні процеси ендометрію: сучасні 

погляди на проблему 
2 доц. Гроховська М.В. 

3. 
Ендометріоз: сучасні методи діагностики та 

лікування 
2 доц. Козловський І.В. 

4. 
Фіброміома матки: патогенез та аспекти 

лікування. 
2 доц. Козловський І.В. 

5. 
Вади розвитку матки: сучасні методи 

діагностики та хірургічної корекції 
2 доц. Вереснюк Н.С. 

Всього 10  

 



ТЕМАТИЧНИЙ ПЛАН ПРАКТИЧНИХ ЗАНЯТЬ 

для лікарів-слухачів тематичного циклу 

"Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 № Назва теми 
К-сть 

год. 

Місце 

проведення 

1.  
Класифікація АМК в сучасній гінекології . АМК в МКХ-10. 

Аналіз історій хвороб пацієнток з АМК. 
4 

гінекологічні 

відділення 

2.  
Поліпи ендометрію. Їх трактування. Діагностика, тактика 

ведення, прогноз, профілактика. 
4 

гінекологічні 

відділення 

3.  

Особливості ультрасонографічного дослідження при 

гіперплазії ендометрію, міомі матки, внутрішньому 

ендометріозі. Аналіз і прогноз. Моделювання клінічних 

випадків, 

4 
гінекологічні 

відділення 

4.  

Застосування сучасних діагностичних методик 

(біомолекулярні, імуногістохімічні, інші) при веденні 

хворих на ПДПМ. Їх прогностична цінність при обранні 

тактики лікування. 

4 
гінекологічні 

відділення 

5.  
Застосування скринінгових методик та диспансерне 

спостереження за пацієнтками, які страждають на ПДПМ 
4 

гінекологічні 

відділення 

6.  

Застосування консервативної терапії при 

гіперпроліферативних процесах. Показання, 

протипоказання, прогноз. Моделювання клінічних ситуацій. 

4 
гінекологічні 

відділення 

7.  
Особливості ведення рецидивуючих гіперплазій ендометрію 

в різні вікові періоди життя жінки. 
4 

гінекологічні 

відділення 

8.  
Можливості застосування ендоваскулярних методик в 

комплексі лікування міом матки. 
4 

гінекологічні 

відділення 

9.  

Хірургічне лікування при гіперпроліферативних процесах. 

показання, протипоказання. Тенденції до 

"органозберігаючої хірургії" 

4 
гінекологічні 

відділення 

10.  
Ендоскопічні методики в лікуванні пацієнток на ПДПМ. 

Диференційований підхід. 
4 

гінекологічні 

відділення 

Всього 40  

 



ТЕМАТИЧНИЙ ПЛАН СЕМІНАРСЬКИХ ЗАНЯТЬ 

для лікарів-слухачів тематичного циклу 

"Доброякісна пухлинна патологія матки" 

№ Тема семінарського заняття 
К-ть 

годин 

Місце 

проведення 

1. Аномальні маткові кровотечі. Діагностика, невідкладна 

допомога, тактика ведення, алгоритм дій лікаря.  

Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи. Наказ 

МОЗ України № 205. 

2 
навчальні 

аудиторії 

2. Гіперпластичні процеси ендометрію. Етіологія, патогенез, 

діагностика, тактика ведення, алгоритм дій лікаря. 

Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи. Наказ 

МОЗ України № 676.   

2 
навчальні 

аудиторії 

3. Міома матки. Діагностика, тактика ведення, алгоритм дій 

лікаря. Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи. 
2 

навчальні 

аудиторії 

4. Ендометріоз внутрішній /аденоміоз. Етіологія, патогенез, 

діагностика, тактика ведення, алгоритм дій лікаря. 

Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи, Наказ 

МОЗ України06.04.2016 №319. Київ, 2016 

2 
навчальні 

аудиторії 

5. Застосування апаратних , малоінвазивних та інвазивних 

діагностичних методик в діагностиці ПДПМ. Міжнародні 

клінічні рекомендації та протоколи. 

2 
навчальні 

аудиторії 

6. Застосування сучасних діагностичних методик 

(біомолекулярні, імуногістохімічні, інші) при веденні 

хворих на ПДПМ. Їх прогностична цінність при обранні 

тактики лікування. 

2 
навчальні 

аудиторії 

7. Застосування скринінгових методик та диспансерне 

спостереження за пацієнтками, які страждають на ПДПМ 

Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи. 

2 
навчальні 

аудиторії 

8. Диференційований підхід до проведення консервативної 

терапії пацієнткам з ПДПМ. Міжнародні клінічні 

рекомендації та протоколи. 

2 
навчальні 

аудиторії 

9. Хірургічне лікування при гіперпроліферативних процесах/ 

ПДПМ. Показання, протипоказання. Тенденції до 

"органозберігаючої хірургії" 

2 
навчальні 

аудиторії 

Всього 18  

 



ТЕМАТИЧНИЙ ПЛАН САМОСТІЙНОЇ РОБОТИ 

для лікарів-слухачів тематичного циклу 

"Доброякісна пухлинна патологія матки" 
 

№ Назва теми 
К-сть 

год. 
Місце проведення 

1.  
Поєднання гіперпластичних процесів ендометрію з 

хронічним ендометритом. 
2 методичний кабінет 

2.  
Дисгормональні прояви у жінок з поєднаною 

доброякісною патологією матки. 
2 методичний кабінет 

3.  
Особливості перебігу гіперпроліферативних процесів в 

матці при екстрагенітальній патології. 
2 методичний кабінет 

4.  
Ендоскопічні методики в діагностиці та лікуванні 

ПДПМ. 
2 методичний кабінет 

5.  Можливості консервативної терапії ПДПМ 2 методичний кабінет 

Всього 10  

 

 

КОНТРОЛЬ ЗНАНЬ 

для лікарів-слухачів тематичного циклу 

"Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 

№ Форма контролю К-сть год. 

1. Тестовий контроль 2 

2. Іспит 2 

Всього 4 

 

 

 

 

ДОДАТКОВІ ПРОГРАМИ 

для лікарів-слухачів тематичного циклу 

"Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 

№ Блоки програм К-сть год. 

1. Медична інформатика 2 

2. Медичне право 2 

3. Клінічна фармакологія 2 

4. Медицина катастроф 2 

Всього 8 

 



РЕФЕРАТИ 

для лікарів-слухачів тематичного циклу "Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 

№ Назва теми 

1.  Патогенетичні особливості розвитку гіперпроліферативних процесів матки 

2.  Дисгормональні прояви у жінок з поєднаною доброякісною патологією матки. 

3.  Аномальні маткові кровотечі: сучасна класифікація за PALM / COEIN. 

4.  

Аномальні маткові кровотечі. Діагностика, невідкладна допомога, тактика ведення, 

алгоритм дій лікаря.  Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи. Наказ МОЗ 

України № 205. 

5.  

Гіперпластичні процеси ендометрію. Етіологія, патогенез, діагностика, тактика 

ведення, алгоритм дій лікаря. Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи. Наказ 

МОЗ України № 676.   

6.  
Диференційований підхід до ведення пацієнток з ПДПМ. Міжнародні клінічні 

рекомендації та протоколи. 

7.  
Хірургічне лікування при гіперпроліферативних процесах/ ПДПМ. Показання, 

протипоказання. Тенденції до "органозберігаючої хірургії" 

8.  Ендоваскулярні технології – новітній альтернативний метод в лікуванні міом матки. 

9.  
Особливості ультрасонографічного дослідження при гіперплазії ендометрію, міомі 

матки, внутрішньому ендометріозі. Аналіз і прогноз.  

10.  

Застосування сучасних діагностичних методик (біомолекулярні, імуногістохімічні, 

інші) при веденні хворих на ПДПМ. Їх прогностична цінність при обранні тактики 

лікування. 

11.  

Методи оцінки крововтрати. Геморагічний шок. Blood-manаgement масивної 

крововтрати. Міжнародні клінічні рекомендації та протоколи. Наказ МОЗ України 

№ 205. 

12.  
Гемотрансфузія та застосування кровозамінників при АМК: огляд світових 

рекомендацій. 

13.  
Коагулопатичні кровотечі та ДВЗ-синдром. Діагностика, невідкладна допомога, 

тактика, алгоритм дій лікаря. 

 



ПИТАННЯ ДЛЯ ВИЗНАЧЕННЯ БАЗОВОГО РІВНЯ ЗНАНЬ ЛІКАРІВ-

СЛУХАЧІВ 

тематичного циклу "Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 

1.Охарактеризуйте поняття "гіперплазія" та "гіпертрофія". 

2. Що таке клітинна атипія і які її мікроскопічні ознаки? 

3. Що означає поняття "скринінг"? 

4. Що таке апоптоз і як він впливає на розвиток гіперпроліферативних процесів 

органів малого тазу? 

5. Які патологічні стани об’єднують в поняття поєднаної доброякісної патології матки? 

6. Які методи оцінки крововтрати в гінекологічній практиці? 

7. Яка нормальна тривалість менструального циклу? 

8. Яка допустима крововтрати під час нормального менструального циклу? 

9. Яка найчастіша локалізація поліпів ендометрію? 

10. Які патологічні стани включають у поняття поєднаної доброякісної патології 

матки? 

11. Які можливі патогенетичні механізми розвитку ПДПМ? 

12. Чи пов’язані ПДПМ з дисгормональними змінами в організмі жінки? 

13. Чи впливає наявність екстрагенітальної патології на перебіг ПДПМ? 

14. Які методи діагностики гіперпроліферативних процесів матки? 

15. Які середники застосовують при проведенні консервативного лікування гіперплазії 

ендометрію, фіброміоми та внутрішнього ендометріозу? 

16. Чи тотожні поняття аденоміоз і ендометріоз? 

17. Які хірургічні методи лікування можливі при виявленій ПДПМ? 

18. Що передбачає органозберігаючий підхід в лікуванні ПДПМ?  

19. Що означає поняття "допустима крововтрата" і як розраховується цей показник? 

20. Що таке геморагічний шок?  



ПИТАННЯ ДЛЯ ВИЗНАЧЕННЯ ЗАКЛЮЧНОГО РІВНЯ ЗНАНЬ 

ЛІКАРІВ-СЛУХАЧІВ 

 

тематичного циклу "Доброякісна пухлинна патологія матки" 

 

1. Під час гістологічного дослідження вишкрібу з порожнини матки виявлено: 

тісне розташування залоз, що щільно прилягають одна до одної із втратою 

строми; спостерігаються багаточисельні латеральні та внутрішньозалозові 

виступи епітелію в просвіт останніх та  в строму; визначається багатоядерність 

епітелію в залозах; атипія ядер відсутня. Вказані зміни набувають поширеного 

або вогнищевого характеру. До якого типу гіперпроліферації ендометрію можна 

віднести дані зміни? 

2. Чи поліпи ендометрію розвиваються внаслідок патологічного потовщення 

базального шару слизової матки?  

3. Формування поліпа обумовлено патологічним станом судин базального шару? 

4. Чи власне поліп є патологічно зміненим функціональним шаром ендометрію? 

5. Що є пріоритетним у виборі тактики лікування «поліпозу» ендометрію?  

6. Які дисгормональні зміни можуть виявлятися у жінок з ПДПМ? 

7. Які особливості перебігу ПДПМ при наявності супутньої екстрагенітальної 

патології? 

8. Які існують патогістологічні класифікації гіперпластичних процесів 

ендометрію? 

9. Що таке біомолекулярні маркери? 

10.  Виявлення яких біомолекулярних маркерів пов’язують з патологічними 

станами, що входять в поняття ПДПМ? 

11.  Які ультрасонографічні критерії внутрішнього ендометріозу за ступенем 

ураження/розповсюдження? 

12.  У чому відмінність між аденоміозом і внутрішнім ендометріозом? 

13.  На чому грунтується диференційований підхід при проведенні консервативної 

гормонотерапії гіперплазій ендометрію? 

14.  На чому грунтується диференційований підхід при проведенні консервативної 

гормонотерапії міоми матки? 

15.  На чому грунтується диференційований підхід при проведенні консервативної 

гормонотерапії внутрішнього ендометріозу? 

16.  Які переваги і недоліки, показання та протипоказання застосування 

ендоскопічних методів лікування ПДПМ?  

17.  Які переваги і недоліки, показання та протипоказання застосування 

ендоваскулярної хірургії в лікування ПДПМ?  

18.  Які особливості ведення гіперпластичних процесів ендометрію у жінок з 

екстрагенітальною патологією? 

19.  Які особливості ведення рецидивуючих гіперпластичних процесів ендометрію у 

жінок? 

20.  Які особливості диспансерного нагляду та скринінгових програм для жінок з 

ПДПМ? 
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